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Szanowny Panie Ministrze,

Uprzejmie dziekuje za odpowiedz na wystgpienie w sprawie trudnosci w
wykonywaniu orzeczen sadowych o obowigzku poddania sie leczeniu odwykowemu osob
uzaleznionych od alkoholu, udzielong przez Sekretarza Stanu w Ministerstwie Zdrowia. Ze
wzgledu na skale i powage problemu, a takze nieporozumienia zwigzane z odbiorem
tre$ci wystgpienia, czuje sie w obowigzku zwrdci¢ sie do Pana Ministra ponownie.

Celem mojego pisma z dnia 22 pazdziernika br. do Pana Ministra byto skierowanie
uwagi resortu zdrowia na problem nierespektowania prawomocnych postanowieh sgdu o
obowigzku poddania sie leczeniu odwykowemu w podlegtych placéwkach. Nie byto mojg
intencjg - w tym wystgpieniu - analizowanie podejmowanych w $rodowiskach lokalnych
dziatan na rzecz ochrony przed przemocg rodzin dotknietych problemem alkoholowym, a
takze potrzeby zmian w systemie interwencji i pomocy na rzecz takich rodzin. Nie oznacza
to oczywiscie, ze problemy te pozostajg poza sferg zainteresowania Rzecznika.

Orzeczenie o obowigzku poddania sie leczeniu moze wydac tylko sad i tylko on
moze osobe zobowigzang do. poddania sie leczeniu od tego obowigzku zwolni¢. W
zadnym wypadku lekarz badz kierownik placéwki stacjonarnego lecznictwa odwykowego
nie jest uprawniony do podejmowania decyzji co do zasadnosci przyjecia pacjenta
zobowigzanego do poddania sie leczeniu odwykowemu na podstawie orzeczenia sadu,
nie moze tez ustala¢c dodatkowych warunkow tego przyjecia. W panstwie prawa taka
sytuacja nie moze mie¢ miejsca. Watpliwosci zwigzane z orzeczeniem o obowigzku moga
by¢ poddane kontroli sadu wyzszej instancji w okreSlonym prawem trybie i przy
zachowaniu terminu do wniesienia srodka zaskarzenia (art. 518 Kpc. w zw. z art. 26 ust. 2



ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi - Dz.U. z 1982 r. Nr 35 poz. 230 ze zm.).

Nic natomiast nie stoi na przeszkodzie, aby w czasie trwania obowigzku poddania
sie leczeniu zaktad leczacy korzystat z uprawnien okreslonych w art. 34 ust. 2 i 4 ustawy,
a wiec w istocie decydowat o formie (art. 34 ust. 2 ustawy) i zakonczeniu wykonywania
orzeczonego srodka prawnego (art. 34 wust. 4 ustawy). Orzeczenie Trybunatu
Konstytucyjnego z dnia 8 listopada br. wskazuje nadto, ze mozliwosS¢ zainicjowania
postepowania o zmiane sposobu leczenia bedzie miata takze osoba leczona.

Wspomniane w odpowiedzi nieporozumienia w istocie zatem polegajg na
niewtasciwej interpretacji przepisow dotyczacych:

- dobrowolnosci leczenia odwykowego, ktora jest w Swietle ustawy zasadg; wyjatki od tej
zasady okresla ustawa (art. 21 ust. 2). Ustawa okresla rowniez tryb postepowania w
sprawach o poddanie sie leczeniu odwykowemu (art. 25-38). Warto przypomnie¢, ze w
Swietle tych przepisow sporzadzanie opinii w przedmiocie uzaleznienia od alkoholu przez
biegtego sagdowego jest obligatoryjne.

- utozsamiania okolicznosci uzasadniajgcych zainicjowanie postepowania w przedmiocie
leczenia odwykowego (art. 24 ustawy) z czynami wypetniajgcymi przestanki czynow
zabronionych pod grozbg kary lub zachowaniami zawierajgcymi znamie przemocy.
Jakkolwiek zgodzi¢ sie mozna, ze wymienione w art. 24 ustawy zachowania sg szkodliwe
spotecznie, to niewatpliwie nie zawsze polegajg one na uzyciu przemocy, nie zawsze tez
istnieje potrzeba "przekazywania tych przypadkéw w gestie sgdow karnych".

- prawnego charakteru instytucji. Poddanie obowigzkowi leczenia osoby uzaleznionej od
alkoholu w stacjonarnym =zaktadzie leczacym jest izolacyjnym sSrodkiem leczniczym.
Prawne podstawy stosowania takiego Srodka dajg przepisy ustawy (art. 24, 26-27 i 34).
Stanowig one zado$¢ warunkom konstytucyjnie dopuszczalnego ograniczenia wolnosci i
praw okreslonych w art. 31 ust. 3 Konstytucji RP, jak réwniez granicom legalnego
pozbawienia wolnosci wyznaczanym przez dokumenty miedzynarodowe (art. Se
Europejskiej Konwencji o Ochronie Praw Cztowieka i Podstawowych Wolnosci).

- wplywu metod leczenia na wykonywanie orzeczenia sagdu o obowigzku poddania sie
leczeniu. Metody leczenia uzaleznienia od alkoholu sg, jak wiadomo, réznorodne a nadto -
zmienne. Ostatnie osiggniecia nauk biochemicznych wskazujg np., ze mozliwy jest powrot
do leczenia farmakologicznego jako leczenia podstawowego.

Stosowanie w szerokim zakresie programow psychoterapeutycznych nie moze
oznaczac, ze mozliwa jest odmowa leczenia osoby, ktorej dotyczy orzeczenie sadu. Ma to
zwigzek nie tylko z poszanowaniem prawa. W przeprowadzonych w 457 placéwkach w
kraju badaniach uzyskano niewiele jednoznacznych ocen praktykéw (Dorota Wiszejko
"Prawne i epidemiologiczne aspekty zobowigzania do leczenia oséb uzaleznionych od
alkoholu w Polsce, Alkoholizm i Narkomania Tom 13, Nr 1, s. 45-48, 2000"). Jedna z nich
dotyczyta wtasnie efektow natozonego obowigzku leczenia: "Respondenci zdecydowanie



skoncentrowali sie na dobru pacjenta, jako gtéwnej korzysci wynikajacej ze zobowigzania.
Przede wszystkim podkreslali, ze dla niektérych os6b jest to jedyna mozliwos¢
rozpoznania swojego uzaleznienia, forma pierwszego kontaktu oraz szansa utrzymania
abstynencji". Co zas tyczy sie formy i postulowanej dtugosci leczenia, to wydaje sie, ze nie
moze budzi¢ watpliwosci, iz przepisy ustawy pozostawiajg faktyczng decyzje w tej sprawie
witasnie w rekach leczacych.

Z odpowiedzi z dnia 16 listopada br. wynika, iz za najwazniejsze z punktu
widzenia resortu uwazajg Panstwo zwiekszenie zasobow lokalowych i kadrowych
placowek, a wiec naktadow na te gataz lecznictwa, a takze reorganizacje finansowania i
zarzadzania lecznictwem odwykowym oraz rozwijanie systemu pomocy rodzinom z
problemem alkoholowym i informacji w sprawach przemocy w lokalnych spotecznosciach.
Wymienione zadania majg charakter systemowy, a ich realizacja jest dtugofalowa. Niech
mi zatem bedzie wolno potraktowa¢ odpowiedz Panstwa jako zachete do dyskusji nad
problemami lecznictwa odwykowego, a takze - odpowiednio do kompetenciji - wspétpracy.

Z punktu widzenia przestrzegania praw i wolnosci cziowieka i obywatela w
obecnej chwili kwestig pierwszej wagi musi by¢ realizacja obowigzujgcych w tej dziedzinie
przepisow prawa, a takze upowszechnianie ich znajomosci. Takie podejscie umozliwi
stosowanie zapiséw dotyczgcych leczenia przymusowego zgodnie z literg prawa i dobrem
pacjentow. Nie oznacza to oczywiscie, ze reforma przepisow dotyczgcych obowigzku
poddania sie leczeniu odwykowemu ma pozosta¢ poza sferg dyskusji. Leczacy muszg
mie¢ jednak swiadomosc, ze ich rola - zarbwno w przebiegu leczenia, jak i w wykonywaniu
orzeczonego Srodka prawnego - jest podstawowa, zas koniecznos$¢ dziatania w ramach
obowigzujacego prawa i przestrzegania go (w zatgczeniu pismo Dyrektora Panstwowej
Agencji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych ) nie moze by¢ kwestionowana.

Bede zobowigzany za stanowisko Pana Ministra w sprawie.

Z wyrazami szacunku
/-/ Prof. dr Andrzej Zoll



